Sygn. akt IV U 667/13

WYROK
W IMIENIU RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Dnia 6 grudnia 2013 roku

Sad Okregowy w Tarnowie — Wydzial IV Pracy i Ubezpieczen Spolecznych
w skladzie:

Przewodniczacy:SSO Natalia Lipinska

Protokolant: stazysta Sylwia Dymanska

po rozpoznaniu w dniu 6 grudnia 2013 roku w Tarnowie na rozprawie
sprawy z odwolania J. B.

od decyzji Zakladu Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

z dnia 13 marca 2013 roku nr 570000/2013/03/1-3212710/3/10

w sprawie J. B.

przeciwko Zakladowi Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T.

o prawo do renty z tytulu cze$ciowej niezdolnoéci do pracy

I. zmienia zaskarzona decyzje w ten sposob, ze przyznaje odwolujacej sie J. B. prawo do renty z tytulu cze$ciowe;j
niezdolno$ci do pracy od 1 lutego 2013 roku na okres lat dwdch;

I1. zasadza od Zakladu Ubezpieczen Spotecznych Oddzial w T. na rzecz K. K. Kancelaria Adwokacka w T. kwote 60,00
z} (slownie: sze$cdziesiat zlotych) tytulem zwrotu kosztow zastepstwa procesowego.

Sygn. akt IV U 667/13

UZASADNIENIE

wyroku Sqdu Okregowego w Tarnowie
z dnia 6 grudnia 2013 r.

Decyzja z dnia 13 marca 2013 r., nr (...), Zaklad Ubezpieczen Spolecznych Oddzial w T., na podstawie przepisow ustawy
z dnia

17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych

(Dz. U. z 2009 r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.), odmdwil J. B. przyznania prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy,
poniewaz Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia

8 marca 2013 r. stwierdzila, Ze ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy.

Odwolanie od tej decyzji wniosta J. B., domagajac sie jej zmiany i przyznania prawa do renty z tytulu niezdolno$ci
do pracy. W uzasadnieniu odwolujaca podniosla, ze wystepujace u niej schorzenia maja charakter przewlekly,
postepujacy

i uniemozliwiaja jej wykonywanie pracy zarobkowe;j.



W odpowiedzi na odwolanie organ rentowy wni6st o jego oddalenie. Podtrzymujac argumentacje zawarta w
uzasadnieniu zaskarzonej decyzji, wskazal, Ze odwolanie nie wnosi zadnych nowych okoliczno$ci, ktore mialyby wplyw
na zmiane orzeczenia Komisji Lekarskiej ZUS.

Bezsporne w niniejszej sprawie bylo, ze odwolujaca J. B., urodzona (...), ma wyksztalcenie wyzsze, z zawodu
jest archeologiem. Od

1 wrze$nia 1987 r. do 31 grudnia 1990 r. pracowala w Zespole (...) w T. (...) w charakterze mlodszego dokumentalisty
i dokumentalisty, za$ od 1 stycznia 1991 r. do 31 pazdziernika 1992 r.

w Panstwowej Stuzbie Ochrony Zabytkéw w T. na stanowisku (...). Praca dokumentalisty byla nie tylko praca w biurze,
ale wigzala sie

z wyjazdami w teren. Jako dokumentalista odwolujaca nanosita na mapie miejsca, gdzie polozone sa zabytki, a po
dotarciu do nich dokonywala stosownych pomiaréw, sporzadzala dokumentacje fotograficzna i protokdt. Takie same
czynnos$ci odwolujaca wykonywala jezeli przy okazji jaki§ budow dochodzilo do odkrycia wykopalisk.

Od 31 stycznia 1994 r. ubezpieczona pobierala rente wedlug III grupy inwalidzkiej,
a nastepnie rente z tytulu czeSciowej niezdolnos$ci do pracy, ktora byla jej wyplacana do
31 stycznia 2013 r.

W dniu 18 grudnia 2012 r. wystapila zas do organu rentowego z wnioskiem
0 ponowne przyznanie jej prawa do tego $wiadczenia.

Zaskarzong decyzja z dnia 13 marca 2013 r. (...) Oddzial w T. odmoéwit J. B. przyznania prawa do renty z tytulu
niezdolno$ci do pracy, poniewaz Komisja Lekarska ZUS w orzeczeniu z dnia 8 marca 2013 r. stwierdzila, ze
ubezpieczona nie jest niezdolna do pracy.

(okolicznoéci bezsporne)

Nadto Sqd Okregowy ustalil nastepujacy stan faktyczny sprawy:

Lekarz Orzecznik ZUS w opinii lekarskiej z dnia 31 stycznia 2013 r. stwierdzil u wnioskodawczyni:
« cukrzyce insulinozalezna typu 1 w okresie dobrego wyréwnania,
+ polineuropatie nienasilong.

W konsekwencji, Lekarz Orzecznik ZUS uznal, Zze odwolujaca nie jest niezdolna do pracy.

Na skutek sprzeciwu, sprawa skierowana zostata do Komisji Lekarskiej ZUS, ktéra
w opinii lekarskiej z dnia 8 marca 2013 r. podtrzymala stanowisko wyrazone przez Lekarza Orzecznika.

Orzeczenie to leglo u podstaw wydania zaskarzonej decyzji.

dowdd:
 orzeczenie Lekarza Orzecznika z dnia 31.01.2013 r.- k. 153v cz. I akt ZUS,
+ orzeczenia Komisji Lekarskiej z dnia 08.03.2013 r.- k. 160v cz. I akt ZUS,

W celu stwierdzenia, czy i w jakim stopniu odwolujgca jest niezdolna do pracy, czy istniejaca poprzednio czeSciowa
niezdolno$¢ do pracy ustala oraz czy nastapila poprawa jej stanu zdrowia i na czym polega, jak rowniez kiedy powstata
niezdolno$c¢ do pracy, Sad dopuscil dowodd z opinii bieglego lekarza sadowego: lek. med. R. W.- specjalisty z zakresu
diabetologii i choréb wewnetrznych.



W pisemnej opinii z dnia 18 wrze$nia 2013 r. biegly z zakresu diabetologii i choréb wewnetrznych zdiagnozowal u
odwolujacej:

« cukrzyce typu 1 o chwiejnym przebiegu metabolicznym z brakiem odczuwania niedocukrzen, leczona w modelu
IFIT analogami insulin,

« zaburzenia pamieci w trakcie diagnostyki,

+ podejrzenie zaburzenia funkcji OUN w przebiegu licznych epizodéw hipoglikemii,
« niealkoholowe stluczenie watroby,

« chorobe zwyrodnieniowg stawdw, szczegolnie odcinka szyjnego kregostupa.

W oparciu o przeprowadzone badanie oraz wyniki badan specjalistycznych uznal, ze odwolujaca jest osoba czeSciowo
niezdolna do pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji od 1 lutego 2013 r. na okres dwoch lat.

W uzasadnieniu opinii podal, ze cukrzyca typu 1 ma wybitnie chwiejny przebieg. Zakres stwierdzanych w czasie
samokontroli glikemii wynosi od ponizej 30 mg% do powyzej 300 mg%, pomimo bardzo duzego zaangazowania w
samokontrole oraz stosowania zasad intensywnej funkcjonalnej insulinoterapii analogami insulin. Brak jest ponadto
odczuwania niedocukrzen, co w konsekwencji prowadzi do nieoczekiwanych epizodéw neuroglikopenii. Przyczyna
zaréwno braku u$wiadamiania hipoglikemii, jak i stwierdzanych zaburzen pamieci s zapewne liczne stany niskich
warto$ci stezenia glukozy w surowicy. Taki przebieg schorzenia w znacznym stopniu uposledza zdolnoé¢ badanej do
pracy w ramach posiadanych kwalifikacji. Warunkiem powrotu odczuwania niedocukrzen jest unikanie hipoglikemii
w dluzszym okresie czasu. U pacjentki rozwazane jest zastosowanie leczenia z pomoca osobistej pompy insulinowej z
tak zwanym systemem ciaglego monitorowania glikemii (CGMS). Tego typu terapia daje szanse na poprawe funkcji
wegetatywnego i osrodkowego ukladu nerwowego.

dowod:
+ opinia sagdowo- lekarska z dnia 18.09.2013 r.- k. 32-34,
« opinia uzupekiajaca z dnia 16.11.2013 r.- k. 42,

Sad w caloéci podzielil opinie bieglego z zakresu diabetologii i chordéb wewnetrznych, uznajac, ze zawiera ona
kompleksowa i wyczerpujaca ocene stanu organizmu odwolujacej,

a nadto uwzglednia wplyw rozpoznanych u niej schorzen na zdolno$¢ do pracy. Sad uznal, iz charakterystyka
schorzen zostala przez bieglego oceniona prawidlowo z punktu widzenia zasad logiki, przy wykorzystaniu wiedzy
specjalistycznej popartej do$wiadczeniem osoby sporzadzajgcej opinie. Dlatego tez, Sad podzielil wnioski bieglego
odnoénie czeSciowej okresowej niezdolnoséci badanej do pracy zarobkowej zgodnej z poziomem posiadanych
kwalifikacji. Nadto podkresli¢ nalezy, Ze opiniujacy w sprawie biegly swoje ustalenia

i wnioski wywiodl po szczegdlowej analizie calo$ci dokumentacji medycznej oraz badaniu odwotujacej. W opinii
zasadniczej z dnia 18 wrze$nia 2013 r. biegly nie podal co prawda daty poczatkowej stwierdzonej cze$ciowej
niezdolnoéci do pracy, jednak w opinii uzupeltniajacej

z dnia 16 listopada 2013 r. wyraznie wskazal, ze data ta jest 1 luty 2013 r.- co czyni wydana w sprawie opinie pelng
i wyczerpujaca.

Uwzgledniajac powyzsze, na podstawie opinii bieglego z zakresu diabetologii i choréb wewnetrznych, ocenionej
pozytywnie, zgodnie z kryteriami zgodno$ci z zasadami logiki

iwiedzy powszechnej, poziomu wiedzy bieglego, a takze sposobu motywowania oraz stopnia stanowczo$ci wyrazonych
w niej wnioskow, Sad opart swoje rozstrzygniecie w niniejszej sprawie.



Pozostale okolicznoSci sprawy Sad uznal za bezsporne, gdyz nie byly w zaden sposéb kwestionowane przez strony, zas
dokumenty przedstawione na ich stwierdzenie nie budzily watpliwosci Sadu co do ich autentycznosci.

Sad rozwazyl, co nastepuje:
Odwolanie zaslugiwalo na uwzglednienie.

Istota sporu w niniejszej sprawie bylo ustalenie, czy i w jakim stopniu odwolujaca J. B. jest niezdolna do pracy, czy
istniejaca poprzednio czeSciowa niezdolnoéé do pracy ustala, czy nastapila poprawa jej stanu zdrowia i na czym polega,
jak rowniez kiedy powstala niezdolnoé¢ do pracy.

Jak wynika z art. 107 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach

z Funduszu Ubezpieczen Spolecznych (Dz. U. z 2009 r. Nr 153, poz. 1227 ze zm.), prawo do $wiadczen uzaleznionych
od niezdolnoSci do pracy oraz wysoko$§é¢ tych $wiadczen ulega zmianie, jezeli w wyniku badania lekarskiego,
przeprowadzonego na wniosek lub

z urzedu, ustalono zmiane stopnia niezdolnosci do pracy, brak tej niezdolno$ci lub jej ponowne powstanie.

Stosownie do tresci art. 57 powolanej ustawy, renta z tytulu niezdolnoéci do pracy przystuguje ubezpieczonemu, ktory
lacznie speknia nastepujace warunki:

1) jest niezdolny do pracy,
2) ma wymagany okres sktadkowy i niesktadkowy,

3) niezdolno$c¢ do pracy powstala w okresach, o ktérych mowa w art. 6 ust. 1 pkt 1i 2, pkt 3 lit. b, pkt 4, 6, 71 9, ust.
2 pkt 1, 3-8 i 9 lit.a, pkt 10 lit. a, pkt 11-12, 13 lit. a, pkt 14 lit. a i pkt 15-17 oraz art. 7 pkt 1-4, 5 lit. a, pkt 6 i 12, albo
nie p6Zniej niz w ciaggu 18 miesiecy od ustania tych okresow.

Zgodnie z art. 12 ustawy, niezdolng do pracy jest osoba, ktéra calkowicie lub czeéciowo utracita zdolnoé¢ do
pracy zarobkowej z powodu naruszenia sprawno$ci organizmu i nie rokuje odzyskania zdolnoéci do pracy po
przekwalifikowaniu.

W mys$l ust. 2 powolanego artykulu, calkowicie niezdolna do pracy jest osoba, ktora utracita zdolnoé¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy, natomiast stosownie do ust. 3, cze$ciowo niezdolng do pracy jest osoba, ktéra w znacznym stopniu
utracila zdolnoé¢ do pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji.

Rownoczesnie w mys$l art. 13 ustawy, przy ocenie stopnia i trwatoéci niezdolnosci do pracy oraz rokowania co do
odzyskania tej zdolnoSci uwzglednia sie stopien naruszenia sprawnoSci organizmu oraz mozliwo$¢é przywrocenia
niezbednej sprawnoéci w drodze leczenia, jak rowniez moznoé¢ wykonywania dotychczasowej pracy, wzglednie
mozliwo$¢ przekwalifikowania zawodowego. Zgodnie z ust. 2 tego artykutu, trwalg niezdolno$¢ do pracy orzeka sie,
jezeli wedtug wiedzy medycznej nie ma rokowan odzyskania zdolnoSci do pracy.

Jak wynika z wydanej w niniejszej sprawie opinii bieglego z zakresu diabetologii

i chor6b wewnetrznych, odwolujaca z uwagi na cukrzyce typu 1 o chwiejnym przebiegu metabolicznym z brakiem
odczuwania niedocukrzen, leczona w modelu IFIT analogami insulin jest osoba cze$ciowo niezdolng do pracy od 1
lutego 2013 r. na okres dwbch lat.

W niniejszej sprawie organ rentowy domagal sie co prawda uzupelienia postepowania dowodowego i dopuszczenia w
sprawie dowodu z opinii uzupelniajacej tego samego bieglego celem wypowiedzenia sie co do mozliwosSci odzyskania
przez wnioskodawczynie zdolno$ci do pracy po ewentualnym przekwalifikowaniu zawodowym do pracy umyslowe;j,
jednak wniosek ten nie zastugiwal na uwzglednienie.



Dla stwierdzenia cze$ciowej niezdolnoéci do pracy (art. 12 ust. 11 3 ustawy z dnia 17.12.1998 r. o emeryturach i
rentach z FUS) decydujaca jest nie tylko utrata mozliwo$ci wykonywania pracy zarobkowej z powodu naruszenia
sprawno$ci organizmu, ale takze brak rokowania odzyskania zdolno$ci do pracy po przekwalifikowaniu (por. wyrok SN
z dnia 11.01.2007 1., I1 UK 156/06, OSNP 2008/3-4/45). Niezdolno$§¢ do wykonywania pracy dotychczasowej nie jest
bowiem wystarczajaca do nabycia prawa do renty z tytulu niezdolnosci do pracy, jezeli wiek, poziom wyksztalcenia i
predyspozycje psychofizyczne usprawiedliwiaja rokowanie, ze pomimo uposledzenia organizmu mozliwe jest podjecie
innej pracy w tym samym zawodzie albo po przekwalifikowaniu zawodowym (por. wyrok SN

z dnia 29.06.2005 1., I UK 299/04, OSNP 2006/5-6/93). Przy ocenie zatem niezdolnoéci do pracy w rozumieniu art.
12 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z FUS,

o niezdolnoSci tej nie decyduje wylacznie ocena medyczna stwierdzajaca wystepowanie okre$lonych jednostek
chorobowych i ich wplyw na funkcjonowanie organizmu czlowieka, poniewaz ostateczna ocena, czy ubezpieczony
jest cze$ciowo niezdolny do pracy musi uwzgledniaé takze inne elementy, w tym zwlaszcza poziom kwalifikacji
ubezpieczonego, mozliwosci zarobkowania w zakresie tych kwalifikacji, mozliwo$¢ wykonywania dotychczasowej
pracy lub podjecia innej pracy oraz celowo$é¢ przekwalifikowania zawodowego, biorac pod uwage rodzaj i charakter
dotychczas wykonywanej pracy, poziom wyksztalcenia, wiek i predyspozycje psychofizyczne (por. wyroki SN: z dnia
13 pazdziernika 2009 r., II UK 106/09, LEX nr 558589, z dnia 8 maja 2008 r., 1 UK 356/07, OSNP 2009/17-18/238).
W wydanej w sprawie opinii brak jest wzmianki o tym, ze w przypadku wnioskodawczyni istnieja rokowania co do
mozliwo$ci odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Biegly wyraznie podal, ze badana utracita zdolno$é
do wykonywania pracy zgodnie z poziomem posiadanych kwalifikacji w rozumieniu przepisow, a zatem opieral sie na
ustawowej definicji niezdolnosci do pracy (art. 12 ust. 1 ustawy z dnia

17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z FUS) i bral pod uwage taka mozliwo$¢ (przekwalifikowania zaw3odowego)
w przypadku opiniowanej. Skoro wiec w wydanej opinii nie zaznaczyl, ze mozliwoé¢ taka istnieje, brak jest podstaw
do kwestionowania wydanej

W sprawie opinii i uzupekliania postepowania dowodowego.

Z akt sprawy wynika, ze odwolujaca ma wyksztalcenie wyzsze i z zawodu jest archeologiem. Od 1 wrzesnia 1987 r. do
31 grudnia 1990 r. pracowala w Zespole (...) w T.- (...) w charakterze mlodszego dokumentalisty i dokumentalisty,
za$ od 1 stycznia 1991 r. do 31 paZzdziernika 1992 r. w Panistwowej Stuzbie Ochrony Zabytkéw w T. na stanowisku (...).
W aktach organu rentowego zalegaja wywiady zawodowe ubezpieczonej. Pierwszy z nich (druk ZUS N-5) z dnia 30
grudnia 1993 r. dotyczy zatrudnienia

w Panstwowej Stuzbie Ochrony Zabytkow w T., gdzie w/w zajmowala stanowisko (...). W druku tym odnotowano, ze
byla to praca umyslowa wymagajaca duzej ruchliwoéci i wyjazdow w teren (k. 9 cz. IT akt ZUS). W drugim za$ z dnia
14 stycznia 2013 1. (k. 150 cz. I akt ZUS) potwierdzono kwalifikacje ubezpieczonej,

tj. wyzsze wyksztalcenie i wyuczony zawdd archeologa. Jako ostatnio wykonywang prace wskazano prace archeologa
i konserwatora zabytkow- charakteryzujac ja jako prace

z przewaga wysilku fizycznego, samodzielna, wymagajaca szczegdlnej koncentracji, sprawnos$ci obu rak, wymuszonej
pozycji, schylania sie, wyjazdow w teren i dobrej ostroSci wzroku. Jednoczeénie, bezsporne bylo, ze jako
dokumentalistaw Zespole (...) w T.(...) odwolujaca nanosila na mapie miejsca, gdzie polozone sa zabytki, a po dotarciu
na miejsce dokonywala stosownych pomiaréw, sporzadzala dokumentacje fotograficzna i protokél. Czynnosci te
wykonywala réwniez przy odkrywaniu wykopalisk. Byla to praca umyslowa, zar6wno biurowa, jak i w terenie.

Przy ustalaniu czeSciowej niezdolno$ci do pracy ocenia sie w pierwszej kolejnosci stopien utraty zdolnosci do
pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji, przy czym przyjmuje sie, ze musi to by¢ stopiefi znaczny, a
nastepnie mozliwo$¢ wykonywania innej pracy przy uwzglednieniu posiadanych juz kwalifikacji zawodowych i w
konicu potencjalng mozliwo$é¢ odzyskania zdolnoéci do pracy po przekwalifikowaniu. Dopiero wiec przewidywany brak
mozliwo$ci odzyskania zdolnoéci do pracy, mimo zmiany zawodu

w ramach posiadanych kwalifikacji lub po przekwalifikowaniu, stanowi podstawe do przyznania renty z tytutlu
czeSciowej niezdolnosci do pracy (por. wyrok SN z dnia

25 listopada 1998 r., II UKN 326/98, OSNAPiUS 2000/1/36). Oczywiste jest przy tym, ze praca, z ktorej- wedlug
rokowania- bedzie mogla sie utrzymaé osoba ze szczegblnym naruszeniem sprawno$ci organizmu nie moze byc



jakakolwiek prostg praca, lecz musi by¢ praca odpowiednia do jej wieku, poziomu wyksztalcenia i predyspozycji
psychofizycznych. Zasadnicze znaczenie ma wiec koniunkcja naruszenia sprawnoéci organizmu (element biologiczny)
z niezdolnoécia do pracy oraz niecelowo$cia przekwalifikowania sie (element ekonomiczny). W ocenie Sadu, w
przypadku odwolujacej przekwalifikowanie zawodowe

i tak nie pozwoliloby jej na odzyskanie zdolnoSci do pracy. Wszak trzeba mie¢ na uwadze, ze ubezpieczona ma
wyksztalcenie wyzsze i do tej pory wykonywala tylko prace umystowa.

W przypadku przekwalifikowania zawodowego moglaby zatem wykonywac co najwyzej prace fizyczna. Ta jednak nie
bylaby odpowiednia do poziomu jej wyksztalcenia

i predyspozycji psychofizycznych. Wszelka zatem inna praca niz praca umystowa bytaby

w wypadku odwolujgcej praca ponizej posiadanych przez nig kwalifikacji. W tym miejscu zauwazy¢ jedynie nalezy, ze
cze$ciowej niezdolnosci do pracy, polegajacej na utracie

w znacznym stopniu zdolno$ci do pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji, nie wyklucza mozliwosé
podjecia przez ubezpieczonego pracy nizej kwalifikowanej (por. wyrok SN z dnia 7 lutego 2006 r., I PK 153/05,
OSNAPiUS 2007/1-2/27).

Biegly z zakresu diabetologii i choréb wewnetrznych dokonat zatem prawidlowej oceny stanu zdrowia badanej, biorac
pod uwage brzmienie art. 12 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z FUS.

Skoro wiec zaskarzona przez J. B. decyzja (...) Oddzial w T.
z dnia 13 marca 2013 r. nie byla zasadna, nalezalo uwzgledni¢ jej odwotlanie, przyjmujac jako podstawe prawna takiego
rozstrzygniecia art. 57 ust. 11 art. 12 ust. 11 3 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r. o emeryturach i rentach z FUS.

Tym samym, na podstawie art. 4774 § 2 k.p.c. Sad zmienil zaskarzona decyzje w ten sposoéb, ze przyznal odwolujacej
prawo do renty z tytulu czeSciowej niezdolnoéci do pracy od 1 lutego 2013 r. r. na okres lat dwoch.

O kosztach zastepstwa procesowego odwolujacej Sad rozstrzygnal na podstawie

art. 98 § 1 k.p.c., zgodnie z zasada odpowiedzialnoéci za wynik postepowania oraz

§ 12 ust. 2 rozporzadzenia Ministra SprawiedliwoSci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie oplat za czynnosci
adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panhstwa kosztow nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z urzedu (Dz. U.
7 2013 I. pozZ. 461).

SSO Natalia Lipifiska
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. ()

. ()
.)



